e
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Ayuntamiento de Bigastro

SOLICITUD CONVOCATORIA AYUDAS AL ESTUDIO UNIVERSITARIO 2025/2026

Nombre y Apellidos:
DNI o NIE:
Fecha nacimiento:
Domicilio:
Localidad y CP:
Provincia:
Teléfono:
Correo Electronico:
COMPARECE Y EXPONE

Que desea participar en la convocatoria para la concesién de becas por procedimiento de
concurrencia competitiva en materia de ESTUDIO UNIVERSITARIO 2025/2026, cumpliendo los
siguientes requisitos para ser beneficiari@:

-Edad maxima de 30 afos cumplidos.

-Inscrita en el padron municipal de habitantes de Bigastro con una antigiedad minima de 2
afos.

-Matriculada y realizando los estudios objeto de beca para el curso 2025/2026.

DOCUMENTOS QUE SE APORTAN:
(copia autenticada o fotocopia compulsada)
1. D.N.l.oN.LLE.
2. Matricula y justificante de pago de matricula o tasas administrativas.

3. Certificado de titularidad bancaria.

DECLARO RESPONSABLEMENTE:
-No estar disfrutando de otra beca o ayuda de la misma o analoga finalidad

-No estar incurso en ninguna de las circunstancias que impiden obtener la condicion de
beneficiario sefialadas en el art. 13 de la Ley General de Subvenciones.

En Bigastro, a .............. de .o de 20......

SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL AYUNTAMIENTO DE BIGASTRO
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